


























































































A 女性 85 39（軽度認知症） 27
B 女性 83 39（軽度認知症） 29
A組
n＝5 C 女性
97 87．4±7．9 50（正常） 34
D 女性 95 27（中等度認知症） 32
E 男性 77 45（境界） 43
F 女性 89 44（境界） 34
B組
n＝4
G 男性 84 49（正常） 27
H 女性 78 87．8±9．3 27（中等度認知症） 4
1 女性 100 39（軽度認知症） 21
J 女性 89 23（中等度認知症） 9
C組
n＝4
K 女性 83 25（中等度認知症） 23
L 女性 92 82．8±9．7 33（軽度認知症） 28
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テーマ回数 A組 B組 C組
1回目 ふるさとの思い出 ふるさとの思い出 ふるさとの思い出
2回目 遊びの思い出 小学唱歌の思い出 盆踊りの思い出
3回目 小学校の思い出 遊びの思い出 遊びの思い出































1回目・2月 2回目・4月 3回目・6月 4回目・8月 5回目・10月
平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 F値 P値
A組n＝516．8 5．8 響難覇灘聾 20．4 9．1 21．0 6．5 19．0 5．8
B組n＝49．5 5．8 8．3 3．3　影参膠欝購難 8．0 2．3 9．0 6．2 2．1 0．06＊＊
C組n＝416．8 4．3 14．5 3．4　　10．5 5．8 鰹盤雛“醗 15．8 5．7?
表5　POMS短縮版の平均得点 得点（点）











A組n＝54．6 3．8 繍雛 4．0 7．0 3．3 5．8 2．6緊張
不安 B組n＝4 5．3 6．4 3．5 3．4
5．8
4．5
5．0 4．2 6．0 6．3 2．08 0，06＊









4．4 2．7 3．6 3．2 2．3
抑うつ
落ち込み B組n＝46．8 5．6 z．上　彩 8．3 5．7 2．56α02＊＊＊











3．4 5．6 2．6 2．3
怒り
敵意 B組n＝4 7．3 8．6 6．5 鞭翻 6．0 4．5 8．G 6．1 1．19 0．33＊






6．6 7．8 10．0 7．3
活気 B組n＝4 2．5 3．8 3．3
　5．6????
1．9 10．0 1．0 0．93 0．51







4．8 4．9 2．5 5．6 3．6
疲労 B組n＝413．3 4．6 4．5 羅灘騨鰹 6．7 11．0 8．6 1．93 0．08＊
C組n＝42．0 1．8 3．0 2．4 4．8 4．1
　8．0
懸 雛鵜難 1．8 2．1
A組n＝5 7．0 3．6 獺灘鑛薇繕 6．6 4．5 8．8 5．9 7．6 5．9
混乱 B組n＝410．3 4．6 6．0 3．9 灘霧轍鑛 8．0 29 9．8 3．2 2．13 0．06＊












































1［目目・2月 2回目・4月 3回目・6月 4回目・8月 5回目・10月
平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 F値 P値
A組n＝58．8 1．1　欝灘　　　「〆 購、礁 9．4 G．5 8．8 1．1 8．8 1．1
B組n＝47．5 2．1 7．5 2．1 覇灘暢醐囎 8．0 2．2 6．5 3．1 1970．08＊＊
6．3 2．5 6．3 2．5 6．3　　2，5 騰難z雛　灘 5．8 2．8C組n＝4
　躍購 ?
表7　NMスケール得点の平均得点 得点（点）
1回目・2月 2回目・4月 3回目・6月 4回目・8月 5回目・10月
平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 F値 P値
A組n＝5 40 8．6 ※灘　　　　逐一難雛鞭 40 8．6 40 8．6







34 15 34 15 1．540．17＊＊





























































1回目・2月 2回目・4月 3回目・6月 4回目・8月 5回目・10月
平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差 F値 P値
A組n＝533 6．2 援ぴ 35 6．2 33 6．2 33 6．2
B組n＝421．5 13 22 13 灘霧ぺ必ぺ‘◇　　　ンめ、 19 14 19 14 1．27 0．29＊
C組n＝420．5 8．1 21 8．1 21 8．1 ?繍購難馨 18 9．1
　F※「再彩微　再“
慈　　⑨『早
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価では，介入前の水準以下に戻っており，高齢者
の残存能力を賦活したものの一時的であった」と
述べている。このことからも，グループ回想法に
参加することにより，一時的な刺激によって胴活
化された効果・機能は，長期にわたって継続しな
いことが推察できる。
　また，グループ回想法に参加している問，介入
者である若い世代の者に対して，自己の経験を語
り継ぎ自己開示の機会になっていた。このことは，
介入者にとっても伝承効果とともに参加者理解に
っながり，コリーダーとして参加していた介護職
員からは，普段の生活の中では見ることができな
い意外な一面を知ることができたという声も聞か
れ，情報量の増大から人間関係を円滑に図ってい
く効果もあるといえる。そのため，回想法は一時
的な介入にとどまらず，日々の日常生活において，
高齢者をケアする介護職員が活用していくことに
より，効果が持続していく可能性があるといえる。
　高橋・筒井（2002）24）は，回想法の介入を試み
た効果として，「回想法は過去を見つめ現在の自
己と状況を意識的に操作するという，高齢者を主
体とし個人のペースを尊重した心理的ケアの特徴
を持っ」と述べており，回想法を活用した支援を
日常生活の中に組み込んでいくことで，個別性を
尊重した利用者主体の生きがいの獲得に向けた支
援が実現していくのではないかと考える。
2．POMS短縮版
　POMS短縮版の結果から，回想法の介入によ
り，「怒り・敵意」は全てのグループで介入直後
に改善しており，気分・感情面への影響が少なか
らずあったと捉えることができる。高橋・筒井
（2002）25）は，回想法前後のPOMSの得点の変
化にっいて，低不安群で有意差を示さず，高不安
群で「抑うつ・落ち込み」，「怒り・敵意」，「疲労」
の3項目に回想法後の有意な低下が示されたとし，
高不安群は低不安群よりも回想前後の「緊張・不
安」の得点が高く，介入前後で変化がみられなかっ
たと報告している。
　本調査の結果では，ベースライン期においても
得点は変化しており，「怒り・敵意」以外の項目
では，回想法介入直後に改善が示されたグループ
と改善が示されなかったグループがあった。この
ように，回想法介入直後に得点が改善しているグ
ループや，得点が悪化しているグループがあった
ことは，10ヶ月間の調査期間中には，家族の面会
や，気候の変化，行事への参加，体調の変化など
気分や感情に影響を与えるさまざまな出来事があ
り，一概に回想法スクールに参加したことによる
変化とは捉えにくい面があることが明らかになっ
た。このことから，感情・気分の測定を行うとき
は，測定前の条件を調整・把握することや，対象
の特徴や介入手法も合わせ，今後検討を重ねてい
くことが必要である。
3．介護職員による行動観察尺度
　介護職員による日常生活における観察評価尺度
である意欲の評価の結果では，回想法スクールに
参加している時間だけでなく，日々の日常生活に
おける行動においても，3グループ中2グループ
において短期的ではあるが介入効果があることが
明らかになった。意欲の評価の項目でみると，
「意思疎通」の得点が改善していた。
　また，NMスケール・N－ADLの結果では，全
てのグループにおいて，介入直後に得点が改善し
ており，改善が示されていたNMスケールの項
目は，「関心・意欲・交流」と「記銘・記憶」，
N－ADLの項目は，「生活圏」となっていた。
　これらのことから，回想法を用いた定期的な介
入によって，参加者自身が人生回顧を通し思い出
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が呼び起されてくる過程で，他者と懐かしい思い
出を共有しながら交流が深まる中で，自分らしさ
を取り戻し，生きがい感の向上に繋がったことが，
主体的な行動を引き起こし，日々の日常生活にお
ける行動の変化を引き起こしたと捉えることがで
きる。
　加藤（2004）26）は，「人間は自立することによっ
て生きがいが得られ，生きがいを得ることによっ
て自立していくことができ，自立と生きがいは表
裏一体の関係にある」と述べ，鶴若・岡安
（2003）27）は，「生きがいを持つ，生きがいを感じ
るということは，いかに主体的・能動的に生きて
いると思えるかということである」と指摘してい
る。
　このことから，1週間に1回ではあるが，回想
法を用いた定期的な介入によって，生きがい感の
向上につながることが，日常生活における行動を
活性化し，主体性のある行動を引き出す効果につ
ながったといえるのではないか。
　NMスケールの結果から，「関心・意欲・交流」
と「記銘・記憶」において改善がみられた。こ
のことは，過去の輝いていた時代に焦点化し，記
憶を呼び起こしていく過程で，脳が活性化され，
他者との交流も自発的に変化していったと捉える
ことができる。
　一方，先行研究では，内野・高橋・野村
（2000）28）らも，NMスケール，　N－ADLを使用し，
回想法実施前後の比較でADLの改善が示され，
NMスケールでは対人的な交流に改善が認あられ
たと示し，安藤（2005）29）は，日常生活における
行動観察尺度として，SDSを使用し，回想法実
施直後にSDS得点が下がり，日常生活における
行動範囲が広がったと示している。遠藤（2003）30）
は，HDS－R，　MMSE，　MOSESを使用し，短期
的に効果が示されたと述べ，森川（1999）31）は
MMSの総得点が低下したと示している。しかし，
野村（1993）32）は，MOSESでは変化はほとんど
みられなかったとし，佐々木・上里（2003）33）ら
は，MMSの総得点は前後で差は認められなかっ
たとしている。
　このように，先行研究における行動観察尺度の
結果では，同じ尺度でも効果が示された研究と効
果が示されなかった研究がある。行動観察尺度に
おける評価は，評価者の観察能力にも左右される
危険があることも考慮することが必要といえる。
今回の調査では，事前にトレーニングを行った同
一の介護主任による評価を実施したため，観察者
の能力による差は防ぐことができ，短期的な効果
の確認ができたといえるのではないだろうか。
結語
　5種類の評価尺度を用いて多層ベースラインで
介入した結果，全てのグループに介入直後に効果
が確認できた評価尺度は，生きがい感スケール
（K－1式），NMスケール，　N－ADLの3種類の評
価尺度であることが明らかになった。このことは，
回想法の実証的研究を積み重ねていく上で意義が
あり，回想法実践に伴う参加者の評価の負担を減
らすことにっながるのではないかと考える。
　また，今回の研究は当初，15名の対象者でスター
トしたが，体調を崩し2名の参加者が回想法スクー
ルに参加できなかった。また，調査期間の中にも，
13名の対象者の中で，一時体調を崩した2名の対
象者がいた。施設入所高齢者の生きがいを追求し
ていくために始めた研究であるが，対象者は，高
齢で体調の変化も激しく，研究の限界を感じる場
面もあった。
　その中で，回想法を用いた介入は，懐かしい記
憶という個別の対象者の思い出という認知に，刺
激材料を活用し五感を活用しながら働き掛けるこ
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とで，懐かしい記憶が想起され，脳・身心機能が
活性化し，生きがいの獲得から精神面の充実・主
体的行動が増加し，認知症の進行や介護予防効果
につながっていく可能性が開けた。
　しかし，一時的に胴活化された機能は，長期に
わたって継続しない傾向があるため，個別性を尊
重した利用者主体の支援の一手法として，日々の
日常生活におけるケアの中で自然に展開していく
ことが重要で，回想法を取り入れたケアの実現に
より，特別養護老人ホーム入所者は生きがいを持
ち続けて生活を営むことが可能になっていくとい
える。
　今後も，回想法スクールの中で高齢者1人ひと
りの懐かしい記憶の中から引き出した，その人ら
しさを活かした個別性を尊重した支援を展開する
中で，長期的に調査を続け，介護予防効果や認知
症の進行予防に効果があるのかも含めて検証して
いきたい。
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